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istem reproduksi laki-laki dapat ditemui dalam keadaan yang 
sangat bervariasi, dari obstruksi urethra sampai ke ruptur traumatik 
urethra, infeksi epididymis, infeksi testis, atau infeksi prostat. Hipertrofi 
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jinak dan carcinoma prostat merupakan kondisi klinik yang umum. 
Tujuan Bab ini adalah mengulang kembali anatomi penting sistem 
reproduksi laki-laki yang berkaitan dengan masalah klinik. 


ANATOMI DASAR 


Sistem reproduksi laki-laki terdiri dari sepasang testis, ductus 
excretoriusnya beserta glandula accessorius, dan penis (Gambar 
22-1), Ductus excretorius pada masing-masing sisi adalah 
epididymis, ductus deferens, dan ductus ejaculatorius. Glandula 
accessoria adalah sepasang vesicula seminalis, sepasang glandula 
bulbourethralis, dan glandula prostata. 

Organ-organ genitalia externa terdiri atas penis dan scrotum. 


Scrotum 
aa sg 


Scrotum adalah sebuah kantong yang menonjol keluar dari 
bagian bawah dinding anterior abdomen. Scrotum berisi testis, 


epididymis, dan ujung bawah funiculus spermaticus (Gambar 
22-1, 22-2, dan 22-3). 
Dinding scrotum mempunyai lapisan sebagai berikut: 


&@ Kulit: Kulit scrotum tipis, berkerut, berpigmen dan mem- 
bentuk kantong tunggal. Sedikit peninggian di garis tengah 
menunjukkan garis persatuan dari kedua penonjolan 
labioscrotalis. (Pada perempuan, penonjolan ini tetap terpisah 
dan membentuk labium majus). 

&@ Fascia superficialis: Fascia ini melanjutkan diri sebagai 
panniculus adiposus dan stratum membranosum dinding 
anterior abdomen. Akan tetapi panniculus adiposus diganti 
oleh otot polos yang dinamakan tunica dartos (Gambar 22-2). 
Otot ini disarafi oleh serabut saraf simpatik dan berfungsi 
untuk mengkerutkan kulit di atasnya. Stratum membranosum 
fascia superficialis (fascia Collesi) di depan melanjutkan diri 
sebagai stratum membranosum dinding anterior abdomen 
(fascia Scarpae), di belakang melekat pada corpus perienale 
dan pinggir posterior membrana perinei (lihat Gambar 22- 
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Gambar 22-1 Potongan sagital pelvis laki-laki. 


12). Di sampingnya, fascia superficialis melekat pada rami 
ischiopubica (lihat Gambar 22-10). Kedua lapisan fascia 
superficialis berperan membentuk sekat median yang 
menyilang secrotum dan memisahkan testis satu dengan yang 
lain. 

Fasciae spermaticae: Fasciae tiga lapis ini terletak di bawah 
fascia superficialis dan berasal dari tiga lapis dinding anterior 
abdomen masing-masing sisi (Gambar 22-2). Musculus 
cremaster di dalam fascia cremasterica dapat dibuat kontraksi 
dengan menggores kulit sisi medial paha. Hal ini disebut 
refleks cremaster. Serabut aferen lengkung refleks ini berjalan 
pada ramus femoralis nervi genitofemoralis (L1 dan 2) dan 
serabut eferen motorik berjalan pada ramus genitalis nervi 
genitofemoralis, 

Tunica vaginalis (Gambar 22-1,22-2, dan 22-3): Tunica vaginalis 
terletak di dalam fasciae spermaticae dan meliputi permukaan 
anterior, media, dan lateralis masing-masing testis. Tunica 
vaginalis merupakan perluasan ke bawah processus vaginalis 
peritonei, dan biasanya sesaat sebelum lahir menutup dan 
memisahkan diri dari bagian atas processus vaginalis peritonei 
dan cavitas pertonealis. Dengan demikian tunica vaginalis 
merupakan kantong tertutup, diinvaginasi dari belakang oleh 
testis. 


CATATAN FISIOLOGI 


Spermatogenesis dan Suhu 


Spermatogenesis normal hanya dapat terjadi pada suhu lebih 
rendah daripada suhu di dalam cavitas abdominalis. Bila testis 
terletak di dalam scrotum, testis berada pada suhu sekitar 3 C 
lebih rendah daripada suhu abdomen. Jika suhu di dalam scrotum 
turun, lunica dartos di dalam dinding scrotum berkontraksi, 


menyebabkan daerah permukaan kulit scrotum berkurang, dan 
pada waktu bersamaan testis bergerak mendekati tubuh yang lebih 
hangat. Di samping itu, musculus cremaster di dalam funiculus 
spermaticus dan dinding scrotum seacara refleks berkontraksi 
mengangkat testis ke arah pelvis, Naiknya suhu di dalam scrotum 
menyebabkan tunica dartos dan musrulus cremaster relaksasi 
sehingga testis bargarak manjauhi tubuh dan menjadi lebih dingin 
Sekarang diketahui bahwa venae testiculares di dalam funiculus 
Spermatious yang membentuk plexus pampiniformis, bersama 
dangan cabang-cabang arleriae tesliculares yang terletak dakat 
dengan vena, mungkin membantu menstabilkan suhu testis 


dengan mekanisme pertukaran nanas secara "countermurent" 


Dengan cara ini, darah panas yang berasal dari arteri abdomen 


memberikan panasnya kepada darah yang berjalan ke atas melalui 
vena-vena ke abdomen 


€ Aliran Limfe 


Cairan limfe dari kulit dan fascia, termasuk tunica vaginalis 
dialirkan ke nodi Iymphoidei inguinales superficiales (Gambar 
22-4). 


Testis 
eko 


Testis adalah sepasang organ berbentuk lonjong dengan ukuran 
panjang lebih kurang 2 inci (5 cm) dan sedikit pipih sisi ke sisi 
(Gambar 22-3). Masing-masing testis merupakan organ kuat yang 
mudah bergerak, terletak di dalam scrotum. Testis sinister biasanya 
terletak lebih rendah dibandingkan testis dexter. Kutub atas 
kelenjar sedikit miring ke depan. Masing-masing testis dikelilingi 
oleh capsula fibrosa yang kuat, yaitu tunica albuginea. 
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Gambar 22-2 A. Lanjutan berbagai lapisan dinding anterior abdomen yang meliputi funiculus spermaticus. B. Kulit dan fascia 
superficialis dinding abdomen dan scrotum, dan tampak pula tunica vaginalis. 


Dari permukaan dalam capsula terbentang banyak septa CATATAN FISIOLOGI 


fibrosa yang membagi bagian dalam organ testis menjadi lobulus- 
lobulus. Di dalam setiap lobulus terdapat satu sampai tiga tubulus Fungsi Testis 
seminiferus yang berkelok-kelok. Tubulus seminiferus bermuara 


Tubulus seminiferus testis berfungsi menghasilkan spermatozoa 


ke dalam jalinan saluran yang dinamakan rete testis. Di dalam 1 1 

' $ ? ap: 9 4 Sel-sel interstitial (sel Leydig) berfungsi menghasilkan hormon 
setiap lobulus di antara tubulus seminiferus terdapat jaringan ikat 
3 2x seks laki-laki yaitu testosteron 
lembut dan kelompok sel-sel bulat interstitial (sel-sel Leydig) 
yang menghasilkan hormon seks laki-laki testosteron. Rete testis 
dihubungkan oleh ductuli efferentes yang kecil ke ujung atas 


epididymis (Gambar 22-3). 
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Gambar 22-3 Testis dan epididymis, funiculus spermaticus, dan scrotum. Diperlihatkan pula penampang horizontal testis dan 


epididymis. 


Epididymis 
Epididymis merupakan struktur kuat yang terletak posterior 
terhadap testis, dengan ductus deferens terletak pada sisi 
medialnya (Gambar 22-3). Epididymis mempunyai ujung atas 
yang melebar, caput, corpus, dan cauda yang arahnya ke inferior, 
Di lateral, terdapat sulcus nyata di antara testis dan epididymis, 
yang diliputi oleh lapisan viscerale tunica vaginalis dan dinamakan 
sinus epididymis (Gambar 22-3). 

Epididymis merupakan saluran yang sangat berkelok-kelok, 
panjangnya hampir 20 kaki (6 m), tertanam di dalam jaringan ikat. 


Saluran ini berasal dari cauda epididymis sebagai ductus deferens 
dan masuk ke dalam funiculus spermaticus. 


CATATAN FISIOLOGI 


Fungsi Epididymis 

Saluran panjang ductus epididymis merupakan tempat penyim- 
panan spermatozoa untuk menjadi matang. Fungsi utama 
epididymis adalah mengabsorbsi cairan. Fungsi lainnya mungkin 
menambahkan zat pada cairan semen untuk memberikan makanan 
pada spermatozoa yang sedang mengalami proses pematangan. 
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Gambar 22-4 Aliran cairan limfe testis dan kulit scrotum. 


€ Pendarahan Testis dan Epididymis 


Arteria testicularis adalah sebuah cabang aorta abdominalis. 
Venae testiculares keluar dari testis dan epididymis sebagai 
anyaman vena, plexus pampiniformis (Gambar 22-3). Anyaman 
ini menjadi kecil dan akhirnya membentuk sebuah vena tunggal 
yang berjalan ke atas melalui canalis inguinalis. Vena testicularis 
dextra mengalirkan darahnya ke vena cava inferior, dan vena 
testicularis sinistra bermuara ke vena renalis sinistra. 


€ Aliran Cairan Limfe Testis dan 
Epididymis 

Pembuluh-pembuluh limfe (Gambar 22-4) berjalan ke atas di dalam 
funiculus spermaticus dan berakhir di nodi Iymphoidei di samping 
aorta (nodi Iymphoidei lumbales atau paraaortici) setinggi vertebra 
lumbalis pertama (yaitu pada planum transpyloricum). Aliran 
seperti ini diperkirakan karena selama perkembangannya, testis 
bermigrasi dari bagian atas dinding posterior abdomen, turun 
melalui canalis inguinalis, masuk ke dalam scrotum, menarik 
pembuluh darah dan limfe untuk mengikutinya. 


CATATAN EMBRIOLOGI 


Pembentukan Testis 


Kromosom seks laki-laki menyebabkan rigi genital mensekresi 
testosteron dan menginduksi perkembangan lestis serta organ 
reproduksi internal dan eksternal 

Pita seks dari rigi genital dipisahkan dari epitel selom oleh 
proliferasi mesenkim (Gambar 22-5). Bagian luar mesenkim 


memadal membentuk lapisan fibrosa yang padat, yaitu tunica 
albuginea. Pita seks berbentuk U dan membentuk tubulus 
seminifarus. Ujung-ujung bebas tubulus membentuk tubulus 
rectus, yang bergabung satu dengan yang lain di dalam medias- 
linum testis membentuk rete testis. Sel-sel kelamin primardial di 
dalam tubulus seminiferus membentuk spermatogonia, dan sal- 
sel tali kelamin membentuk sel-sel Sertoli, Mesenkim di dalam 
gonad yang sedang berkembang membentuk janngan ikat dan 
septa fibrosa. Sel-sel interstitial, yang menghasilkan testosteron, 
juga dibentuk dari mesenkim. Rete testis menjadi saluran, dan 
tubulus terbentang ke dalam jaringan mesonephros, di tempat 
saluran Ini bergabung dengan sisa tubulus mesonephros. Sisa 
tubulus mesonephros menjadi ductuli efferentes tastis. Ductus 
epididymis, ductus deferens, vesicula seminalis, dan ductus 
ejaculatorius dibentuk dari ductus mesomephros (Gambar 22-5). 


Descensus Testiculorum 
Testis berkembang di atas pada dinding postenor abdomen, dan 
pada saat menjelang lahir. testis turun di belakang pentoneum, 


membawa vaskularisasi, persarafan, dan pembuluh Iimfe 
bersamanya. Proses turunnya testis diperlihatkan dalam gambar 
22-46 


Ductus Deferens 
aa | 


Ductus deferens merupakan saluran berdinding tebal dengan 
panjang sekitar 18 inci (45 cm), yang menyalurkan sperma matang 
dari epididymis ke ductus ejaculatorius dan urethra. Ductus 
deferens berasal dari ujung bawah atau cauda epididymis dan 
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Gambar 22-5 Pembentukan testis dan ductus testis, 


berjalan melalui canalis inguinalis. Ductus deferens keluar dari 
anulus inguinalis profundus dan berjalan di sekitar pinggir lateral 
arteria epigastrica inferior (Gambar 22-7). Kemudian ductus 
deferens berjalan ke bawah dan belakang pada dinding lateral 
pelvis dan menyilang ureter pada daerah spina ischiadica. Ductus 
deferens kemudian berjalan ke medial dan bawah pada permukaan 
posterior vesica urinaria (Gambar 22-7). Bagian terminal ductus 
deferens melebar membentuk ampulla ductus deferens (Gambar 
22-8). Ujung bawah ampulla menyempit dan bergabung dengan 
ductus vesiculae seminalis membentuk ductus ejaculatorius. 


Vesicula Seminalis 
Pa $5—.— 


Vesicula seminalis adalah dua buah organ yang berlobus dengan 
panjang kurang lebih 2 inci (5 cm) dan terletak pada permukaan 
posterior vesica urinaria (Gambar 22-8). Ujung atasnya terletak 
agak berjauhan dan ujung bawahnya saling berdekatan. Pada sisi 
medial masing-masing vesicula seminalis terdapat bagian terminal 
ductus deferens. Di posterior, vesicula seminalis berbatasan de- 
ngan rectum (Gambar 22-11). Ke inferior, masing-masing vesicula 


testis 


processus 
vaginalis D 
gubernaculum 


' testis 
tunica 


vaginalis sisa gubernaculum 


ORGAN GENITALIA MASCULINA, PENIS, DAN SCROTUM 


ovarium 


| 1 | gubernaculum 
& 


ligamentum 
ovarii proprium 


sisa 
gubernaculum 


ligamentum teres uteri 


Gambar 22-6 Asal, perkembangan, dan akhir processus vaginalis peritonei pada kedua jenis kelamin. Perhatikan descensus 
testiculorum ke dalam scrotum dan descensus ovarium ke dalam pelvis. 
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Gambar 22-7 Setengah bagian kanan pelvis, memperlihatkan hubungan antara ureter dan ductus deferens. 


seminalis menyempit dan bersatu dengan ductus deferens sisi 
yang sama untuk membentuk ductus ejaculatorius. 

Masing-masing vesicula seminalis mengandung saluran 
melengkung yang tertanam di dalam jaringan ikat. 


€ Pendarahan 
Arteri 


Cabang-cabang arteria vesicalis inferior dan arteria rectalis media 
mendarahi vesicula seminalis. 


Vena 


Vena-vena bermuara ke dalam vena iliacae internae. 


€ Aliran Limfe 


Limfe mengalir ke nodi iliaci interni. 


CATATAN FISIOLOGI 


Fungsi Vesicula Seminalis 


Fungsi vesicula seminalis adalah menghasilkan sekret yang 
ditambahkan pada cairan semen. Sekretnya mengandung zat 
yang penting sebagai makanan spermatozoa. Dinding vesicula 
seminalis berkontraksi selama ejakulasi dan mendorong isinya ke 
ductus ejaculatorius. dengan demikian mengeluarkan spermatozoa 
ke urethra 


Ductus Ejaculatorius 
aa aa nga aa 


Panjang masing-masing ductus ejaculatorius kurang dari satu inci 
(2.5 cm) serta dibentuk oleh penyatuan ductus deferens dan ductus 
vesicula seminalis (Gambar 22-9). Ductus ejaculatorius menembus 
facies posterior dinding prostat dan bermuara ke urethra pars 
prostatica, dekat pinggir utriculus prostaticus. Fungsinya adalah 
mengalirkan cairan vesicula seminalis ke urethra pars prostatica. 


Prostat 
—. 


€ Lokasi dan Deskripsi 


Prostat merupakan organ glandula fibromuskular yang 
mengelilingi urethra pars prostatica (Gambar 22-1 dan 22-9). 
Panjang prostat kurang lebih 1,25 inci (3 cm) dan terletak di antara 
collum vesicae di atas dan diaphragma urogenitale di bawah 
(Gambar 22-9). 

Prostat dikelilingi oleh capsula fibrosa. Diluar capsula terdapat 
selubung fibrosa, yang merupakan bagian dari lapisan visceral 
fascia pelvis (Gambar 22-9). Prostat yang berbentuk kerucut, 
mempunyai basis yang terletak di superior dan berhadapan 
dengan collum vesicae, dan apex prostatae yang terletak di inferior 
berhadapan dengan diaphragma urogenitale. Kedua ductus 
ejaculatorius menembus bagian atas facies posterior prostat untuk 
bermuara ke urethra pars prostatica pada pinggir lateral utriculus 
prostaticus (Gambar 22-9). 
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Gambar 22-8 A. Vesica urinaria, prostat, dan vesicula seminalis sinistra tampak lateral. B. Vesica urinaria, prostat, ductus 


deferens, dan vesicula seminalis tampak posterior. 


@ Ke anterior: Facies anterior prostatae berbatasan dengan 
symphisis pubis, dipisahkan oleh lemak ektraperitoneal yang 
terdapat di dalam cavum retropubicum (cavum Retzius). 


€ Batas-Batas 


@ Ke superior: Basis prostatae berlanjut dengan collum vesicae 


urinaria, otot polos berjalan tanpa terputus dari satu organ 
ke organ yang lain. Urethra masuk ke pusat basis prostatae 
(Gambar 22-9). 

Ke inferior: Apex prostatae terletak pada facies superior 
diaphragma urogenitale. Urethra meninggalkan prostat tepat 
di atas apex facies anterior (Gambar 22-9). 


Selubung fibrosa prostat dihubungkan dengan aspek posterior 
os pubis oleh ligamentum puboprostaticum. Ligamentum 
ini terletak di samping kanan dan kiri linea mediana dan 
merupakan penebalan fascia pelvis. 

Ke posterior: Facies posterior prostatae (Gambar 22-1 dan 
22-9) berhubungan erat dengan facies anterior ampulae recti 
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Gambar 22-9 Potongan coronal prostat (A), potongan sagital (B), dan potongan horizontal (C). Pada potongan coronal, 
perhatikan muara ductus ejaculatorius pada pinggir utriculus prostaticus. 


dan dipisahkan dari rectum oleh septum rectovesicale (fascia 
Denonvillier). Septum ini dibentuk pada masa janin oleh 
penyatuan dinding ujung bawah excavatio rectovesicalis 
peritonealis, yang awalnya meluas ke bawah sampai ke corpus 
perineale, 

# Ke lateral: Facies lateralis prostatae difiksasi oleh serabut 
anterior musculus levator ani pada saat serabut ini berjalan ke 
posterior dari os pubis (Gambar 22-9). 


€ Struktur Prostat 


Kelenjar-kelenjar prostat yang jumlahnya banyak, tertanam di 
dalam campuran otot polos dan jaringan ikat, dan ductusnya 
bermuara ke urethra prostatica. 

Prostat secara tidak sempurna terbagi dalam lima lobus 
(Gambar 22-9). Lobus anterior terletak di depan urethra dan tidak 
mempunyai jaringan kelenjar. Lobus medius atau lobus medianus 
adalah kelenjar berbentuk baji yang terletak di antara urethra dan 


ductus ejaculatorius. Facies superior lobus medius berhubungan 
dengan trigonum vesicae, bagian ini mengandung banyak kelenjar. 
Lobus posterior terletak di belakang urethra dan di bawah ductus 
ejaculatorius dan juga mengandung jaringan kelenjar. Lobus 
lateralis dexter dan sinister terletak di samping urethra dan 
dipisahkan satu dengan yang lain oleh alur vertikal dangkal yang 
terdapat pada permukaan posterior prostat. Masing-masing lobus 
lateralis mengandung banyak kelenjar. 


CATATAN FISIOLOGI 


Fungsi Prostat 


Fungsi prostat adalah menghasilkan cairan tipis seperti susu 
yang mengandung asam sitrat dan phosphat asam. Cairan ini 
ditambahkan ke semen pada saat ejakulasi. Otot polos pada 
capsula dan siroma berkontraksi, dan sekret yang berasal dan 
banyak kelenjar diperas masuk ke urethra pars prostatica, Sekret 
prostat bersifat alkali dan membantu menetralkan asam vagina. 


€ Pendarahan 


Arteri 


Cabang-cabang arteria vesicalis inferior dan arteria rectalis media 
mendarahi prostat. 


Vena 


Vena-vena membentuk plexus venosus prostaticus, yang terletak 
di antara capsula prostatica dan selubung fibrosa (Gambar 22-9). 
Plexus prostaticus menampung darah dari vena dorsalis penis 
profunda dan sejumlah venae vesicales, serta bermuara ke vena 
iliaca interna. 


€ Aliran Limfe 


Pembuluh limfe prostat mengalirkan cairan limfe ke nodi iliaci 
interni. 


€ Persarafan 


Persarafan prostat berasal dari plexus hypogastricus inferior, Saraf 
simpatik merangsang otot polos prostat selama ejakulasi, 


€ Urethra Pars Prostatica 


Urethra pars prostatica panjangnya kurang lebih 1,25 inci (3 cm) 
dan mulai dari collum vesicae. Urethra berjalan melalui prostat dari 
basis sampai ke apex, di tempat ini berlanjut sebagai urethra pars 
membranacea (Gambar 22-10). Urethra pars prostatica merupakan 
bagian paling lebar dan paling luas dari seluruh urethra. Pada 
dinding posterior terdapat peninggian longitudinal yang disebut 
crista urethralis (Gambar 22-9), Di samping crista terdapat alur 
yang disebut sinus prostaticus: kelenjar-kelenjar prostat bermuara 
pada sinus ini. Pada puncak crista pubica terdapat cekungan, 
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utriculus prostaticus, yang analog dengan uterus dan vagina pada 
perempuan. Pada pinggir utriculus terdapat muara kedua ductus 
ejaculatorius (Gambar 22-9). 


Glandula Bulbourethralis 


Glandula bulbourethralis merupakan dua kelenjar kecil yang 
terletak di bawah musculus sphincter urethrae (Gambar 22-10). 
Ductusnya menembus membrana perinealis (lapisan fascia inferior 
diaphragma urogenitale) dan bermuara ke urethra pars spongiosa. 
Sekretnya dikeluarkan ke urethra sebagai akibat stimulasi erotik. 


CATATAN FISIOLOGI 


Fungsi Glandula Bulbourethralis 


Sekret dari glandula ini ditambahkan ke cairan vesicular 
seminalis. Fungsi tepatnya dari cairan ini tidak diketahui. Glandula 
bulbourethralis dikendalikan oleh testosteron, dan kasirasi 
menyebabkan atrofi kelenjar. 


Diaphragma Urogenitale 


Diaphragma urogenitale adalah diaphragma musculofasciale 
berbentuk segitiga yang mengisi celah arcus pubis (Gambar 22- 
10). Diaphragma ini dibentuk oleh musculus sphincter urethrae 
dan musculus transversus perinei profundus yang terletak di 
antara lamina superior dan Jamina inferior fascia diaphragma 
urogenitale. Lamina inferior fascia diaphragma urogenitale sering 
disebut sebagai membrana perinealis (lihat Gambar 22-14). 

Anterior terhadap diaphragma urogenitale terdapat celah 
kecil di bawah symphisis pubis, yang dilalui oleh vena dorsalis 
penis (lihat Gambar 22-14). 


Spatium Profundum Perinei 


Ruang tertutup yang terletak di dalam diaphragma urogenitale, di 
antara lapisan superior fascia dan membrane perinealis, dikenal 
sebagai spatium profundum perinci (Gambar 22-10 dan 22-12) 


€ Isi Spatium Profundum Perinei 


Spatium produndum perinei berisi urethra pars membranacea, 
musculus sphincter urethrae, glandula bulbourethralis, musculus 
transversus perinei profundus, arteria dan vena pudenda interna 
dan cabang-cabangnya, dan nervus dorsalis penis (Gambar 22- 
10). 


Spatium Superficiale Perinei 
aa 3 


Spatium superficiale perinei dibatasi di bawah oleh lapisan 
membranosa fascia superficialis dan di atas oleh diaphragma 
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fascia pelvis 


urethra 
prostatica 


lamina superior 
fascia diaphragma 
urogenitale 


lamina inferior 
fascia diaphragma 
urogenitale 


crus penis 


glandula bulbourethralis 


bulbus penis 


Nn. scrotales 


kulit sisi medial paha 


M. levator ani 
M. obturator internus 


prostat 


M. sphincter urethrae 


N. dorsalis penis 


urethra pars membranacea 


A. profunda penis 


A. bulbi penis 


M. ischiocavernosus 


bulbus urethrae 


M. bulbospongiosus 


lapisan membranosa 
fascia superficialis 


fascia profunda paha 


Gambar 22-10 Potongan coronal pelvis laki-laki, memperlihatkan prostat, diaphragma urogenitale, dan isi spatium superficiale 


perinei. 


urogenitale (Gambar 22-12). Di belakang ditutup oleh penyatuan 
dinding atas dan bawahnya. Ke lateral, spatium ini ditutupi 
oleh perlekatan lapisan membranosa fascia superficialis dan 
diaphragma urogenitale ke pinggir arcus pubis (Gambar 22-10). 
Ke anterior, spatium berhubungan bebas dengan rongga potensial 
yang terletak di antara fascia superficialis dinding anterior 
abdomen dan otot-otot abdomen anterior (Gambar 22-10). 


€ Isi Spatium Superficiale Perinei 


Spatium superficiale perinei berisi struktur-struktur yang 
membentuk radix penis disertai otot-otot yang meliputinya, yaitu 
musculus bulbospongiosus dan musculus ischiocavernosus 
(Gambar 22-13). Disamping itu ramus perinealis nervi pudendi 
pada setiap sisi berakhir di dalam spatium dengan mensarafi otot 
dan kulit yang terletak di atasnya. 


Penis 
Na 2 1 


€ Lokasi dan Deskripsi 


Penis mempunyai radix yang terfiksasi dan corpus yang tergantung 
bebas (Gambar 22-14 dan 22-15). 


€ Radix Penis 


Radix penis dibentuk oleh tiga massa jaringan erektil yang 
dinamakan bulbus penis dan crus penis dextrum dan sinistrum 
(Gambar 22-13, 22-14, dan 22-15). Bulbus penis terletak di 
garis tengah dan melekat pada permukaan bawah diaphragma 
urogenitale. Bulbus dilewati oleh urethra dan permukaan luarnya 


vesica urinaria 


urethra spongiosa 


corpus penis 


preputium 


fossa terminalis 


orificium urethrae externum 


bulbus penis 
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M. puborectalis 


Ccorpus anococcygeum 


canalis analis 


— valvulae anales 


corpus perineale 


diaphragma urogenitale 


Gambar 22-11 Potongan sagital pelvis laki-laki, 


dibungkus oleh musculus bulbospongiosus. Masing-masing crus 
penis melekat pada pinggir arcus pubis dan permukaan luarnya 
diliputi oleh musculus ischiocavernosus. Bulbus melanjutkan 
diri ke depan sebagai corpus penis dan membentuk corpus 
spongiosum penis (Gambar 22-13). Di anterior kedua crus penis 
saling mendekati dan di bagian dorsal corpus penis terletak 
berdampingan membentuk corpus cavernosum penis (Gambar 
22-14 dan 22-15). 


€ Corpus Penis 


Corpus penis pada hakekatnya terdiri dari tigajaringan erektil yang 
diliputi sarung fascia berbentuk tubular (fascia Buck). Jaringan 
erektil dibentuk oleh dua corpora cavernosa yang terletak di dorsal 
(yang saling berhubungan satu dengan yang lain) dan satu corpus 
spongiosum yang terletak pada permukaan ventralnya (Gambar 
22-14 dan 22-15). Pada bagian distal corpus spongiosum melebar 
membentuk glans penis, yang meliputi ujung distal corpora 
cavernosa, Pada ujung glans penis terdapat celah yang merupakan 
muara dari urethra disebut meatus urethrae externus. 

Preputium merupakan lipatan kulit seperti kerudung yang 
menutupi glans penis. Preputium dihubungkan dengan glans 
penis oleh lipatan yang terdapat tepat di bawah muara urethra dan 
dinamakan frenulum. 

Corpus penis disokong oleh dua buah fascia profunda 
yang terkondensasi, yang berjalan ke bawah dari linea alba dan 
symphisis pubis untuk melekat pada fascia penis. 


€ Musculi Penis 


Musculus Bulbospongiosus 


Musculus bulbospongiosus terletak di kanan dan kiri garis 
tengah (Gambar 22-13), meliputi bulbus penis dan bagian 
posterior corpus spongiosum penis. Fungsinya adalah menekan 
urethra pars spongiosa dan mengosongkan sisa urin atau semen. 
Serabut-serabut anterior juga menekan vena dorsalis penis, jadi 
menghambat aliran vena dari jaringan erektil dan membantu 
proses ereksi penis. 


Musculus Ischiocavernosus 


Musculus ischiocavernosus meliputi crus penis masing-masing 
sisi (Gambar 22-13). Fungsi masing-masing otot ini menekan crus 
penis dan membantu proses ereksi penis. 

Otot-otot perineum diringkas dalam Tabel 13-8. 


€ Pendarahan Penis 
Arteri 


Corpora cavernosa penis didarahi oleh arteria profunda penis 
(Gambar 22-15): corpus spongiosum penis didarahi oleh arteria 
bulbi penis. Sebagai tambahan, ada arteria dorsalis penis. Semua 
arteri di atas adalah cabang dari arteria pudenda interna. 


792 BAB 22 
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superficialis (fascia Scarpae) 
lapisan lemak fascia superficialis 


diaphragma urogenitale 


canalis analis 
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spatium profundum perinei 
spatium superficiale perinei 
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corpus perineale 
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Gambar 22-12 Susunan fascia superficialis pada trigonum urogenitale. Perhatikan spatium superficiale perinei dan spatium 
profundum perinei. 


Vena CATATAN FISIOLOGI 


Vena-vena bermuara ke venae pudendae internae. 


Ereksi Penis 
a Ali Li f Ereksi pada pria terjadi secara bertahap sebagai akibat dari 
iran Limte berbagai stimulasi seksual. Penglihatan yang menyenangkan, 
Cairan limfe kulit penis dialirkan ke kelompok medial nodus suara, bau, dan stimulus psikis lainnya yang kemudian diperkuat 
inguinalis superficialis. Struktur-struktur profunda penis meng- oleh rangsangan rabaan langsung pada kulit tubuh pada umumnya 
alirkan cairan limfenya ke nodi iliaci interni, dan kulit kelamin menyebabkan stimulus aferen yang kuat pada 


sistem saraf pusat. Impuls eferen berjalan turun ke medula spinalis 
menuju sistern parasimpatik pada segmen sacralis kedua, ketiga, 
1 Pe rsarafan dan keempat. Serabut preganglion parasimpatik masuk ke plexus 


Persarafan berasal dari nervus pudendus dan plexus pelvicus. hypogasiricus inferior dan bersinaps pada neuron posganglionik. 
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eka at ii Gambar 22-13 Radix penis dan otot perineum. 
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Gambar 22-15 Penis. A dan B. Tiga corpus jaringan erektil, dua corpora cavernosa dan satu corpus spongiosum dengan 
glans penis. C. Urethra pars spongiosa dibuka untuk memperlihatkan lipatan membrana mucosa dan muara kelenjar di bagian 


atas urethra. 


Serabut-serabut posganglionik mengikuti perjalanan arteria 
pudenda interna dan didistribusikan sepanjang percabangannya, 
masuk ke jaringan erektil pada radix penis. Kemudian terjadi 
vasodilatasi arteri, yang menimbulkan peningkatan aliran darah 
yang hebat ke dalam ruangan yang terdapat di dalam jaringan 
erektil. Corpora cavemosa dan corpus spongiosum penis mem- 
besar karena terisi darah, dan menekan aliran vena terhadap 
fascia yang meliputinya. Dengan cara ini, aliran keluar darah dari 
jaringan erektil dihambat, sehingga tekanan interna meningkat dan 
tetap dipertahankan dalam keadaan demikian. Dengan demikian 
panjang dan diameter penis bertambah besar dan disebut berada 
dalam posisi ereksi. 


Bila klimaks rangsangan seksual tercapai dan terjadi ejakulasi 
atau rangsangan seksual berhenti atau dihambat, arteri yang 
memasok jaringan erektil mengalami vasokonstriksi, Penis kembali 
ke dalam posisi lemas (flaccid) 


CATATAN FISIOLOGI 


Ejakulasi 


Selama peningkatan rangsangan seksual yang terjadi selama 
hubungan seksual, meatus urethrae externus pada glans penis 
menjadi basah oleh sekret dari glandula bulbourethralis 


Gesekan glans penis, yang diperkuat oleh rangsangan aleren 
lainnya, mengakibatkan rangsangan serabut saraf simpatik yang 
mensarafi otot polos ductus epididymis dan ductus deferens kedua 
sisl, vesicula seminalis, dan prosiat. Otot. polos berkontraksi 
dan spermatozoa beserta sekrei vesicula seminalis dan prostat 
dikeluarkan ke urethra pars prostatica. Cairan ini sekarang 
bercampur dengan sakret glandula bulbourethralis dan alandula 
paraurethralis penis dan kemudian disemprotkan cian urethra 
pars spongiosa sebagai akibat dari kontraksi ritmis musculus 
bulbospangiosus yang mengkompras ursthra. Sementara itu, 
musculus sphinctar vesicae berkontraksi dan mencegah refluks 
spermatozoa ke dalarn vesica Urinaria. Spermalozoa beserta 
sekret beberapa kelenjar asesoris membentuk cairan sgminalis 
atau semen. 

Pada klimaks rangsangan seksual pria, terdapat impuls saraf 
dari sistam saraf pusat. Impuls berjalan ke bawah. ke medula 
apinalis, menuju ke sistem simpatik (T1-L2). Impuls saraf yang 
menuju ke organ genitalia diduga meninggalkan medula spinalis 
dari segmen Li dan L2 di dalam serabut preganglionik simpatik, 
Kabanyakan serabut-serabut ini bersinaps dengan neuron pos- 
ganglionik di dalam ganglia lumbalis pertama dan kedua, Serabut 
lainnya mungkin bersinaps di dalam ganglia truncus sympathious 
bagian lumbal bawah atau bagian pelvis. Serabut-serabut 
pesganglionik kemudian menuju ke ductus deferens, vesicula 
seminalis, dan prostat rmelalul plexus hypogasiricus inferior 


CATATAN EMBRIOLOGI 


Pembentukan Genitalia Externa Masculina 


Pada awal perkembangan, mesenkim @mbnonik tumbuh di 
sekitar membrana cicaca dan menyebabkan aktocerm di atasnya 
terangkal dan membentuk Iga tonjolan, Satu tonjolan timbul di 
antara membrana cibaca dan funiculus umbilicalis di -gans tengah 
dan disebut taberculum genitale (Gambar 22-16). Kanan dan 
kiri dari membrana, limbul tonjolan lain. disebut lipat genitalia. 
Pada usia 7 minggu. tuberculim genital memanjang membentuk 
alans -penis. Pars anterior imembrana -cioaca, membrana 
urogenitalis, kamudian fuptur, sehingga sinus urogenilalis terbuka 
ke permukaan. Sel-sel entoderrm sihus urogenialis berprolilerasi 
daw lumbuh ke arah radix phallus, membentuk lamina urethralis. 
Sementara itu. fimbul sepasang tonjolan lateral sekunder, okebut 
tonjolan genitalia, yang timbul latera! terhadap Ipalan genitalla 
Pada stadium perkembangan ini, genitalia dari kedua jenis kelamin 
identik 

Pada lakilaki. phallus saat ini memanjang dengan cepat 
dan menaik Ipatan genitalia ke anlenor ke fades yentralis 
sehingga Ipatan MN membentuk pinggir lateral sulous, yaitu sulcus 
urethralis (Gambar 22-17). Dasar sulcus dibentuk oleh lamina 
urethralis entodefm. Urathra pbars spongiasa terbentuk sebagai 
akibat dari panyatuan yang progresif dari kedua lipatan genitalia 
di sepanjang batang phallus kearah radix glans penis, Pada usia 
4 bulan, sisa urethra di dalam-glans penis-dibenluk dan lunas 
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sebael ektoderm dari ujung glans penis. Pita sel-sel ini kemudian 
mengalami kanalisasi, sehinggs Lirelhra pars spongiosa tarbuka 
pada ujung glans penis 

Preputlum atau kulit dapan dihentuk dan lipatan kulit pada 
basis glaris penis (Garnbar 22-16 dan 22-17). Lipatan kulit difiksasi 
ka aspek ventral radix glans olen trenulum. Jaringan erektil— 
sorpus spungiosum dan -corpora aavemmaa—barkembang 4l 
dalam ini mesankim penis 


ANATOMI PERMUKAAN 
ta GENITALIA MASCULINA 


Penis 
RA 


Penis terdiri dari radix, corpus, dan glans penis (Gambar 22-14, 
22-15, dan 22-18). Radix penis terdiri atas tiga massa jaringan 
erektil yang dinamakan bulbus penis, dan crus penis dextrum 
dan sinistrum. Bulbus penis dapat diraba secara palpasi dalam di 
garis tengah perineum, posterior terhadap scrotum. 

Corpus penis merupakan bagian bebas penis yang tergantung 
pada symphisis pubis. Perhatikan bahwa permukaan dorsal 
(permukaan anterior penis yang flaksid) biasanya mempunyai 
vena dorsalis superficialis penis di garis tengah (Gambar 22-15). 

Glans penis membentuk ekstremitas corpus penis (Gambar 
22-14 dan 22-15). Pada puncak glans terdapat meatus urethrae 
externus. Terbentang dari pinggir bawah meatus urethrae 
externus terdapat lipatan yang menghubungkan glans penis 
dengan preputium dinamakan frenulum, Pinggir dari basis glans 
penis dinamakan corona (Gambar 22-14). Preputium dibentuk 
oleh lipatan kulit yang melekat pada collum penis. Preputium 
menutupi glans penis secara bervariasi dan preputium dapat 
ditarik ke belakang dari glans penis, 


Scrotum 
PA 


Scrotum merupakan kantung kulit dan fascia (Gambar 22-12) yang 
berisi testis dan epididymis. Kulit scrotum beralur dan diliputi 
oleh rambut jarang. Asal bilateral scrotum ditunjukkan oleh 
adanya garis gelap di garis tengah, yang terdapat sepanjang garis 
fusi, dinamakan raphe scrotalis. 


Testis 
Nang 


Testissebaiknya dipalpasi. Testis berbentuk oval dan konsistensinya 
padat. Testis terletak bebas di dalam tunica vaginalis (Gambar 
22-3) dan tidak terikat pada jaringan subcutan atau kulit. 
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Gambar 22-16 Perkembangan genitalia externa pada perempuan dan laki-laki, 


Epididymis 


Setiap epididymis dapat diraba pada permukaan posterolateral 
testis, Struktur epididymis panjang, sempit, padat, dan mem- 


punyai ujung atas yang melebar atau caput, corpus , dan cauda 
yang mengarah ke inferior (Gambar 22-3). Ductus deferens yang 
berbentuk seperti tali berasal dari cauda dan berjalan ke atas 
dan medial terhadap epididymis dan masuk ke dalam funiculus 
spermaticus pada ujung atas scrotum, 
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Gambar 22-17 Perkembangan urethra pars spongiosa laki-laki. 
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Gambar 22-18 Pelvis laki-laki berusia 27 tahun, dilihat dari depan. 


Pertanyaan 


Pertanyaan Pilihan Ganda B. Vesicula seminalis merupakan dua buah organ berlobus 
yang berfungsi menyimpan spermatozoa. 
Pilihlah satu jawaban yang PALING TEPAT. C. Ujung atas vesicula seminalis diliputi oleh peritoneum. 
D. Fungsi vesicula seminalis menghasilkan sekret yang 
1. Pernyataan di bawah ini benar untuk ductus deferens, ditambahkan pada cairan semen. 
kecuali: E. Di anterior berhubungan dengan vesica urinaria, dan tidak 
A. Keluar dari annulus inguinalis profundus dan berjalan di ada peritoneum yang memisahkan keduanya. 
sekitar pinggir lateral arteria epigastrica inferior. 
B. Menyilang ureter pada daerah spina ischiadica. 3. Semua pernyataan di bawah ini benar untuk penis, kecuali: 
C. Pars terminalis melebar membentuk ampulla. A. Radix penis dibentuk di garis tengah oleh bulbus penis, dan 
D. Terletak pada facies posterior prostatica, hanya dipisahkan ke anterior melanjutkan diri sebagai corpus spongiosum. 
oleh peritoneum. B. Radix penis ke lateral dibentuk oleh crura penis yang 
E. Bersatu dengan ductus vesicula seminalis membentuk berlanjut ke anterior sebagai corpora cavernosa. 
ductus ejaculatorius. C. Urethra spongiosa terletak di dalam corpus spongiosum. 
D. Glans penis merupakan pelebaran distal dari penyatuan 
2. Pernyataan-pernyataan di bawah ini benar untuk vesicular corpora cavernosa. 
seminalis, kecuali: E. Penis tergantung pada bagian bawah dinding anterior 
A. Di posterior vesicula seminalis berhubungan dengan abdomen oleh dua kondensasi fascia profundus. 


rectum dan dapat dipalpasi melalui dinding rectum. 


4 


AA 


Diaphragma urogenitale dibentuk oleh semua struktur- 
struktur berikut ini, kecuali: 

Musculus transversus perinei profundus. 

Membrana perinealis. 

Musculus sphincter urethrae. 

Fascia Collesi (lapisan membranosa fascia superficialis). 
Fascia pelvis parietalis meliputi permukaan atas musculus 
sphincter urethrae. 


noor 


Pada laki-laki, struktur berikut ini dapat dipalpasi dengan 
pemeriksaan rectal, kecuali: 

Bulbus penis 

Prostat 

Vesicula seminalis 

Facies anterior ossis sacri 

Ureter. 


HONne? 


Proses ejakulasi tergantung pada proses berikut ini, kecuali: 

A. Sphincter vesicae urinariae berkontraksi. 

B. Serabut-serabut saraf preganglionik simpatik yang berasal 
dari segmen lumbal pertama dan kedua medula spinalis 
harus utuh. 

C. Otot polosepididymis, ductus deferens, vesicula seminalis, 
dan prostat berkontraksi. 

D. Glandula bulbourethralis dan glandula urethralis aktif. 

E. Musculus bulbospongiosus relaksasi. 


Carcinoma glans penis pada akhirnya menyebar sampai ke: 
A. Nodi iliaci externi 
B. Nodi iliaci interni 


8. 
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C. Nodi iliaci externi dan interni 
D. Nodi inguinales supeficiales 
E. Nodi para-aortici setinggi vertebra lumbalis pertama 


Carcinoma prostat umumnya menyebar ke: 
Nodi iliaci externi dan interni 

Nodi iliaci interni 

Nodi para-aortici 

Nodi inguinales superficiales 

Nodi mesentericae inferiores 


PON 


Pertanyaan Melengkapi 


Pilihlah satu jawaban yang PALING TEPAT untuk 
melengkapi. 


9. 
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Plexus venosus prostaticus bermuara ke dalam: 
Venae iliacae internae 

Vena cava inferior 

Venae iliacae externae 

Venae iliacae internae dan externae 

Venae testiculares 


Nenen ND 


Ereksi penis merupakan respons terhadap aktivitas: 
Saraf simpatik 

Saraf parasimpatik 

Saraf simpatik dan parasimpatik 

Nervi inguinales 

Bukan salah satu di atas 
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Jawaban dan Penjelasan 


1, 


D yang tidak benar. Ductus deferens terletak secara kontak 
langsung dengan facies posterior vesicae urinariae (Gambar 
22-1). Ujung inferior ampulla menyempit ke bawah dan 
bergabung dengan ductus vesicula seminalis membentuk 
ductus ejaculatorius. 


B yang tidak benar. Vesicula seminalis tidak menyimpan 
spermatozoa. Vesicula seminalis menghasilkan sekret yang 
memberi makan spermatozoa. 


D yang tidak benar. Glans penis adalah pelebaran distal dari 
corpus spongiosum (Gambar 22-15). 


D yang tidak benar. Fascia Collesi (lapisan membranosa 
fascia superficialis) tidak ikut berperan dalam pembentukan 
diaphragma urogenitale. Fascia ini terlalu superficial dan 
terletak tepat di bawah kulit. 


E yang tidak benar. Ureter tidak dapat diraba dengan 
pemeriksaan rectal pada kedua jenis kelamin. Ureter yang 
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tidak normal, menebal karena penyakit, dapat diraba pada 
pemeriksaan vagina. 


E yang tidak benar. Pada ejakulasi, otot-otot bulbospongiosus 
berkontraksi secara ritmik dan menekan urethra, memaksa 
cairan semen keluar dari meatus urethrae externus. 


C yang benar. Carcinoma glans penis menyebar ke nodi iliaci 
interni dan externi. 


B yang benar. Carcinoma prostat menyebar ke nodi iliaci 
interni. 


A yang benar. Plexus venosus prostaticus bermuara ke dalam 
venae iliacae internae. 


B yang benar. Ereksi penis merupakan respons terhadap 
aktivitas saraf parasimpatik. 


